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Diyabetik hastalarda 6zelikle kardiyovaskiiler
hastaliklar 6nde gelen 6liim nedenlerinden biri
olmaya devam etmektedir. Hiperglisemi, instilin
direnci, hipertansiyon, obesite ve dislipidemi gibi
faktorler ateroskleroz ve kardiovaskiiler hastalik
gelisiminde rol oynar (1). Diinya Saglik Orgiitii
diinya ¢apinda 180 milyondan fazla insanin diya-
betik oldugunu ve bu sayinin 2030 yilina kadar iki
katindan fazla olacagini tahmin etmektedir (2).
Diabetes mellitus (DM) kardiyovaskiiler hastalik
gelistirme agisindan risk faktorii olmakla birlikte
cerrahi sonrasi komplikasyonlar agisindan 6nem-
li bir etkendir (3). Cerrahi operasyon ge¢irmis
diyabetik hastalarda yara iyilesmesinde zorluk ve
artmis enfeksiyon riskinin sebebi; hiperglisemi-
nin 16kosit fonksiyonlarini1 bozmasi, fagositozu,
kemataksiyi, bakteri yikimini, neovaskiilarizasyo-
nu ve kollajen sentezini sinirlandirmasidir. Sonug
olarak cerrahi bélgede yeni ve saglikli doku olu-
sumu sinirlandiridmis olur (4-6). Trick ve arka-
daslarinin yapmis oldugu ¢alismada; preoperatif
glisemik kontrolii zayif olan diyabet hastalarinda
yara yeri enfeksiyonun anlamli derecede ytiksek
oldugu bildirilmistir (7). Amerikan Toraks Cer-
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rahlar1 Ulusal Veri Tabani sonuglary; diyabetik
hastalarin kardiyak cerrahi prosediirlerden her-
hangi birini takiben 30 giin i¢cinde 6liim olasikla-
rinin daha yiiksek oldugunu, inme ve uzun siireli
postoperatif hastanede kalis siiresine sahip olma
olasiliklarinin daha yiiksek oldugunu géstermis-
tir (8). Bununla birlikte kalp cerrahisi gegiren
diyabetik hastalarda siirekli insiilin infiizyonu
ile agresif glukoz takibinin 6nemi bu yiizyilin
basinda yapilan ¢alismalarla belirtilmistir (9,10).
Diyabetik hastalarda kardiovaskiiler cerrahiyi;
diyabetik hastalarda kalp cerrahisi ve diyabetik
hastalarda vaskiiler cerrahi olmak iizere iki baslik
halinde inceledik.

DIYABETIK HASTALARDA KALP
CERRAHISI

Kalp cerrahisi hastalarinin %30'u kadarinda tes-
his edilmemis diyabet vardir (11). Kalp cerrahisi
hastalarinda yapilan birgok gozlemsel ve pros-
pektif randomize caligma, hiperglisemi ile kétii
klinik sonug arasinda giiglii bir iliski oldugunu
desteklemektedir. Kalp cerrahisinde hiperglise-
minin kontrolii perioperatif donemde, cerrahi
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